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事例検討 グル ー プ学習 に おける看護婦の 認識 の 発展過程 の 構造
徳 本 弘 千 (埼玉県立看護福祉系大学設立準備室)
本研究 の 目的 は, 事例検討 グ ル ー プ学習 に お け る看護婦 の 認識の 発展過程 の 構造 を明 らか に す る こ とで あ る｡ 研究対象 は,
事例検討 に メ ン バ ー と して 参加 し た自己の 認識 である｡ 参加 した 事例検討 は看護職能団体 の 研修, 及 び自主学習会 で行 わ れ
た もの で, 分 析対象 は10事例であ る｡ 研究方法 は事例検討 の 過程を記録 と録音 テ
ー プ をも とに 再構成 し, 討議 の 概要 お よ び
自己の 認識 の 変化を経時的 に取り出 し た｡ そ の 中か ら看護婦 と し て の 認識が 発展 し た と思 わ れ る31局面を選び研究素材 と し
た｡ まず素材毎に , 看護婦 の 頭脳 に措か れ た像 と そ の 像 を措 か せ た 刺激 と の 関係 を見 な が ら, 認 識の 性質 を抽き出 し, つ い
で, 全局面 か ら抽き出 した 認識 の 性質 の 共通性 お よ び相異性を検討 し, 以下 の 構造を見 い だ した ｡
1 . 看護婦 は, 事例紹介資料か ら, 気 に な る事実 に注目 し, 専門知識, 看護経験, 生活経験を想起 し患者 の 全体像を措 こ う
と して い る｡ 措 けな い 部分を自問自答 しな が らよ り確 か で 広が り の あ る患者像 を措 こ う と して い る｡
2
.
メ ン バ ー の 発言か ら メ ン バ ー の 措 い て い る像 を推測 し, 自己 の 措 い た像 と比較検討 し, そ の 像を表現 し合う こ と で, 個
人で は描 き得な か っ た部分 の 患者像を次 々 と広げて い る｡
3 . 上記 の 自問自答及びメ ン バ ー の 像 と の 突き合 わ せ を経 て , 患者 の 全体像 が ま と ま り, 病 像や 身体内部が実感を伴 っ て措
ける と, 患者の 位置 に立場 を移 しや すく な る｡ 又, 自分の か らだ の 中 に そ の 状態を っ く り出 して , そ れ に対す る自己の 感
覚を呼び起 こ し た こ と で , 患者 の 体験 の 意味を患者 の 位置か ら理 解 し やすく な る｡
4 . 身体 内部が実感を伴 っ て 措 け, 患者 の 位 置に立場を移す こ と で 患者 の 思 い を想像 しや すく なり, 患者 の よ り良 い 状態
が描 け る と, 看護 の 方 向性 が見 い だ せ る よ うに な る｡
以上の 結果 より, 事例検討グル ー プ学習 は, 看護婦 の 事例 に対す る問 い を, 自 己の 蓄積 さ れ た 知識や経験を想起 し つ つ ,
メ ン バ ー 間の 相互作用を通 し て像を交流 さ せ, 立場 を変換 しな が ら患者 の 全体像を立体的に措き, 看護 の 方 向性を見 い だ し
て い く過程 で あ る こ とが わ か っ た｡
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I . はじめ に
筆者は継続教育機関の教員と して , 職場で の 悩みや看
護に つ い て の悩みを抱え て解決の方向性が得られず参加
してくる看護婦の研修を担当して きた o そ の看護婦たち
が, 事例検討 グ ル ー プ学習 (以後事例検討とい う) の 中
で 生き生きと した表情に変化して｢今すぐに で も患者さ
ん に会 いたくな っ た ｡｣ と, 職場 に 戻 っ て 行く こ と を数
多く経験した｡ 事例検討にお ける こ の ような変化 は, 香
護職者と して の 主体性が育 っ た こ とを示し て い る の で は
な いかと考え , 変化をもたらしたも の は何かを追求 して
きた｡
事例検討は, 様 々 な目的で用い られ て おり, ま たそ の
効果に つ い て も数多く報告さ れ て い る1)
～ ll)
｡ 外 口 は,
長年事例検討を積み重ねた経験から, 事例検討を看護婦
の 主体性の形成の方法と して 位置づ け て い る12)｡ 確か に,
事例検討は参加者 一 人 一 人が看護職者とし て の 力量を問
わ れる場で あるから, 看護婦が主体的に学ぶ場となり う
る の は確で ある｡ しか し, 事例検討に おける看護婦の 変
化がど の ような過程を経て 起 こ っ て い る の か は明らか に
され て い な い ｡ そ の 為, そ の根拠を説明で きずに きた｡
そ こ で , 事例検討にお ける看護婦の認識の 発展過程の構
造を明らか にする こ とば, 事例検討を看護の 継続教育の
方法と して 位置づ ける上で意義があると考え , こ の研究
に とりくんだ ｡
Ⅱ
. 研究目的
事例検討グ ル ー プ学習 に お ける看護婦の認識の発展過
程の 構造を明らか に する｡
Ⅲ . 研究対象及 び方法
1 . 研究対象
本研究で は, 事例検討 にお ける刻々変化する看護婦の
認識をとらえる必要がある ｡ そ こ で , 研究者自身がメ ン
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バ ー と し て参加 した事例検討の討議及びそ の 時の 自己の
認識を研究対象と した｡ 参加した事例検討 は看護職能団
体の研修及び自主学習会で 行われ たも の で ある｡
2. 研究方法
1) 筆者はメ ン バ ー と し て事例検討に参加し, 討議内容
の キ ー ワ - ズ, お よ びそ の時 々 に思 い描 い た内容に つ い
て ノ ー ト に記録する｡ さ ら に参加者に は事前に研究目的
を伝え, 録音及び研究の承諾を得る｡
2) 討議記録と録音テ ー プ, 思 い描 い た内容の記録をも
とに事例検討の討議内容および討議中の 自己の認識の変
化を経時的に再構成したも の を研究素材とする｡
3) 分析方法
① 検討過程の なかか ら, 看護者とし て自己の認識が発
展したと思われる局面を選択する｡
② 局面毎に自己の認識, 自己の言動及びメ ン バ ー ･ テ ユ ー
タ ー の 言動 の キ ー ワ - ズ を経時的に記述する｡ 自己の認
識はそ の 内容に よ っ て (事例, 知識 ･ 経験 ･ 感情, メ ン
バ ー ) に かき分 ける｡
③ ② の記述から, 認識 の変化を浮き彫り にするために ,
自己の認識を頭脳 に措い た像とし て捉え, 又 メ ン,/i
- ･
テ ユ タ ー の 言動を像壷描かせ た刺激と捉え, そ の 関係を
矢印で示す｡ 次 に , 自己の頭脳に措い た像と像を描かせ
た刺激との 関係を たどりながらそ の意味を取り出し, そ
の局面に お ける自己 の認識の性質をとりだす｡
④ 全局面か ら取り出した認識の性質の共通性と相異性
を比較検討 し, 事例検討グ ル ー プ学習 に おける看護婦の
認識の 発展の構造を明らか に する｡
尚, 研究素材の作成および分析過程に お い て は, 本研
究方法の エ キ ス パ ー ト よ り ス - バ ー ビ ジ ョ ン を受 け, 研
究者同志の検討を重ね た｡
Ⅳ
. 研究結果
1 . 事例検討の討議内容と認識の変化
対象と した10事例の事例検討の概要は表1 に示した｡
又, 分析結果の 一 部 を図1 に示した去 以下事例Aの分析
結果を中心に述 べ る｡
事例A は自主学習会の事例検討で ある｡ グ ル ー プは,
こ の事例 を選ん だ参加者8名とテ ユ ー タ - 1名 の計9名
で編成され た｡ 事例は37歳の男性, 身長174cm体重48kg｡
皮質盲, 慢性勝炎, 右大腿骨頑無腐性壊死の患者で ある｡
事例検討 は, メ ン バ ー の 自己紹介の後, 配布された資料
に目を通すと こ ろか ら始ま っ た｡ テ ユ ー タ 一 に 促され て,
メ ン バ ー 各自が描いた患者像や疑問を述 べ あ い, その後,
病気 に つ い て の 話し合い をした｡ つ い で患者の生活を,
そ の後, 入退院をくり返す患者の認識を思い描く為の話
し合い を し, 最後 に看護の方向性を話し合 っ た｡ こ の事
例検討の プ ロ セ ス に お ける, 自 己 の認識の大づかみな変
化は以下の 通り で ある｡ 事例紹介の資料か ら, 身体 の変
化や病気 に至る生活過程を描 こうとするが描けず, 討議
の ゴ - ル で あ る看護の 方向性が見えて くる の かと不安を
感じて い た｡ そ れが , 討議をし て いく中で , 病気 の原因
が述 べ られ た こと で いく っ か の病像が次々 と関連して 措
表1 10事例の事例検討の 概要
討議事例 討議内容
事例 Å 3 7歳､ 男性 皮質盲 ､ 慢性輝炎､ 大腿骨無腐性骨頭壊死 対象特性を描い て看護の 方向性 を出す
事例 B
事例C
2 8歳､ 男性 進行性筋ジス ト ロ フ イ
5 7歳､ 男性 慢性腎不全 ､ 心筋梗塞
日常生活力 ア セ ス メ ン トモ デ ル の 使 い方
を学ぶ
対象特性を措く
事例D
事例E
事例F
事例G
4 2歳 ､ 男性 不明熱
2 7歳 ､ 女性 子宮内膜症､ 自律神経失調症､ ヒ ス テリ ー
不明熱が続き不安がる患者に どの よ
うに関わるか
対象特性を措く
対象特性を描 い て 看護 の方向性を出す
対象特性を描 い て看護の方向性を出す
神経因性勝朕
5 2歳 ､ 男性 肝硬変 ､ 総胆管結石 ､ 胆嚢炎 ､ 輝 炎､
パ リ ッ ク ス
7 1歳､ 女性 筋萎縮性側索硬化症 (A LS)
事例H 13歳､ 女性 単心室 ､ 左肺動脈狭窄手術後気管支嘱息 入退院をくり返す息児 に どう看護するか
事例Ⅰ 1 7歳､ 女性 拒食症 こ の 息児にどの ように関わ つ た らよ い か
事例J 70歳､ 女性 脳梗塞､ 腎不全 ､ 高K血症 こ の 人らしくとは を､ 事例を通して共有
する
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図 1 分析結果の 一 部
け, そ の事 で 身体内部の変化が鮮や か に描け て そ の患者
の 生活と病像との つ なが りが見え てきた｡ ま た, 入退院
をくり返す患者の認識に つ い て話し合う中で , 患者 の苦
痛を自己の 体験に置き換えた メ ン バ ー の 発言 で , 患者 の
位置か ら患者の思い を追体験した｡ そ れ に よ っ て , 患者
の より良い状態が措けて看護の方向性が見え, そ れを メ
ン バ ー と 合意したと い うも の で ある｡ こ の討議過程の 中
…享空き三{:･fi:i:･:I.
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管障害が像
で 措け , 病像
と つ なが っ た
メ ンバ ー の 頭
が気 に なる
原因と なっ た
障害と患者の
括が つ な
か ら2 つ の局面 (病気が実体を伴 っ て描 けた こ とか ら病
気間の 関連や生活過程との つ ながりがみえ た) 局面A-
1と (患者の位置からそ の行動の意味が とらえ られ看護
の 方向性が描けた) 局面A-2を取り出した｡ 次 に取り
出した局面毎に , 看護婦 ( 自己)の 頭脳に措か れた像と
そ の 像を措かせた刺激との 関係をみなが ら, 認識がど の
よう に変化した の かを分析 した結果以下の ような性質を
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取り出した｡
局面A-1 で は (自己の知識, 経験を材料 に不確か な
像を確かな像に描こ うとする) (描け な い 部分に 問い を
抱く) (不確かな像を メ ン バ ー の 発言 に よ っ て 確か な像
に描い て いく) ( 互い の措 い た像を表現し あう こ と で ,
メ ン バ ー 間 の像が近似的に重なりあ っ て いく) と いう性
質を取り 出した｡
局面A-2 では (テ ユ - ク ー の 刺激で メ ン バ ー が 患者
の認識に注目し, 各 々 が注目した事実か ら患者の認識を
思 い描く) (メ ン バ ー 間 の表現が刺激と なり発言 した メ
ン バ ー の 像 を描きなが ら自己の 像と重ね て 比較し, 疑問
を抱きそ れを表現 して患者像を広げて い る) (メ ン バ ー
の 表現が刺激となり, 患者の 身体の 状態を自分の身体に
つ くりだしたり , 経験 と重 ね て 観念的追体験を し て い
る) (表現した メ ン バ ー の 位置 に移 り メ ン バ ー の 思 い描
く患者像を, メ ン バ ー の 位置で 描きなが ら自己の患者像
と重ね て いく こ と で メ ン バ ー 間 の 患者像が近づ い て い
る) ( 患者の 位置か ら患者の行動の 意味が読 みと れた事
で , 患者 の良 い 状態が 描け , 看護 の 方向性が み え て い
る) と い う性質を取り出した ｡
2
. 全事例の総括的分析結果
次に10事例31局面か ら取り出した看護婦の認識の性質
を概観し つ つ共通性と相異性を比較検討し, 事例検討に
おける看護婦の認識の 発展過程の構造を浮き彫りに した｡
まず看護婦は, 提示され た事例の事実を手がかり に患
者像を措 こうとする｡ 描 こ う とするが措けな い部分に問
い を抱い て い る｡ そ して , こ れ ら の問 い に対し て , 自己
の看護経験や以前学習した事例を思い浮か べ たり, 症状
一 般 や年齢 一 般 の像と重ねた り, 障害され た器官の働き
を描い て , 病気 一 般 と重ねたり , 自己の生活体験を思い
描い て重ねたりし て い る｡ つ まり, 看護婦は事例紹介資
料の事実を手がかり に , 患者の 全体像を措こ うとし て ,
専門知識, 看護経験, 生活体験を想起し つ つ , 描 けな い
部分を自問自答しながら, より確か で 広がり の ある患者
像を描 こうとし て い る｡
さ ら に , 自分 で は措けな い 部分や , 自己 の措 い た患者
像とメ ン バ ー の 描 い た患者像とを比較して 重ならな い部
分 を表現したり, 描 い た患者像や自己の 体験を表現して
い る｡ ま た, 得 た い情報や気に なる部分に つ い て 質問を
して い る｡ こ の様 に , 看護婦 は不明瞭な像や像の ズ レ ,
疑問を抱い て自己の知識や経験と重ねて 描けた像や , 確
か めた い事実等を討議の 中で表現 して いる｡ そ して , 義
現する事に よ っ て , メ ン バ ー か ら, 病気の共通性, 本質
を押さえ た説明が なされたり, 患者 の 状態を自己 の体験
と重ね て 表現さ れたりと, 表現を介 して メ ン バ ー 間で像
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を交流しながら, メ ン バ ー 各自が措い て い る患者像を近
づ けようとし て い る｡ つ まり, メ ン バ ー の 発言か らメ ン
バ ー の 描 い て い る患者像を推測 し, 自己の 描 いた患者像
と比較しそ の像を表現 し合う こと で , 個人 で は描き得な
か っ た部分の患者像を次々 と広げて いるb こ の ような プ
ロ セ ス をくり返すうち に , 事実間の つ ながりが見え て き
て , 患者 の全体像がまとま っ て い る｡
そ し て , 身体内部が実感を伴 っ て 措けたり , 病気間の
共通性や病気と治療の 関連が見え た こと で , 患者の 位置
に移 っ て そ の状態や思い を追体験したり, 患者や介護者
の言動の意味が読みとれ て い る｡ つ ま り, 患者 の全体像
がまとまり, 身体内部が実感を伴 っ て描けると , 患者の
位置に立場を移しやすくなる｡ ま た, そ の こ と に よ っ て
患者の位置か ら患者の 思い が理解しやすく なる｡
さ ら に患者の 思いを患者の位置か ら理解すること で ,
そ れ ま で は見え て い なか っ た患者の もて る力に気づ けた
り, より良い状態が見えて きて , 看護 の方向性が描ける
よう に な っ て い る ｡ つ ま り, 患者 の位置に立場を移すこ
と で患者の位置か ら患者の思 いが描きやすくなり, 患者
の より良い状態が描け, 看護 の 方向性が見い だせる よう
に なる｡
以上より, 看護の 方向性を描くま で の看護婦の認識に は,
討議を繰り返 し患者の 全体像がま とま り, 身体内部が実
感を伴 っ て描 け, その こ と に よ っ て患者の位置に立場を
移し観念的に追体験をする こ と で患者の位置か ら患者の
思い を理解 し, 患者の より良 い状態が描ける こと に よ っ
て , 看護 の方向性が描けるよう に なると い う過程の ある
ことがわか っ た｡ こ れ を図2 に 示した｡ こ の過程の いず
れ に も事例の事実を問い かけ的に反映し つ つ , 経験や知
識を呼び起 こ し, 重ぬ て , 比較すると いう , 知識や経験
を再統合, 再編成 して 像を合成 して いく過程が含まれ て
い る こ とが明らかとな っ た｡ こ の 看護婦の 認識の過程を
図2 事例検討における看護婦の認識の発展 の構造
刺激
図3 認識発展モ デ ル
看護婦の認識発展 モ デ ル と して 図3 に示 した｡
Ⅵ
. 考 察
次に , 問 い かけ つ つ患者像を広げる こと, メ ン バ ー と
の相互作用で患者像が広がる こと, 看護 の方向性を描く
転換点となる, 相手 の位置に立場を移動 して そ の位置で
考える こと に つ い て考察する｡ そ の後, 継続教育の方法
とし て の事例検討の意味に つ い て 考察する｡
1 . 問 い か け つ つ 患者像を広げる
事例検討に お ける看護婦の 認識の 発展過程と し て , ま
ず看護婦は提示された事例紹介資料の 中の 気に なる事実
に 注目し, 過去の 経験や知識を呼び起こ し再統合, 再編
成しなが ら, そ れ らを合成して 患者の全体像を措 こうと
して い る｡ そ して , 描 こ う とするが描けな い部分に 問い
を抱き , 自問自答しなが ら 一 方 で表現し, ま た 一 方 で メ
ン バ ー か ら の発言が刺激となり, 不明瞭な患者像をより
明瞭な患者像 へ と描きなおし て い る｡ こ の よう に 問い を
抱きなが ら討議に臨む こと に よ っ て , 始 めは見え て い な
か っ た事実間の関連が, あ る 一 つ の 像が明瞭に なる こと
に よ っ て , 次 々 と見え てくると い う構造がある｡ 例えば,
病態が鮮明に描けると, そ れま で描 い て い た生活過程の
諸事実や病名, 症状が 一 気 に 結び っ い たと い う変化が こ
れ で ある｡
外 口 は こ の事例検討に 臨む看護婦の 認識の 働きとそ の
過程を｢見聞きした ことをそ の瞬間に 五感を 開示させ ,
そ れま で積み重ね て きた過去の 体験か らの 知恵も引きず
り出して , 想像力を働かせ て 分か ろうと し て い る｣13) と
述 べ , さ ら に ｢ - - イ メ ー ジ ･ プ ロ セ ス と も い われる過
程で は, こ れ らの イ メ ー ジ の つ き合わせ に より, 私 の な
か に生 じて くる " ズ レ の感覚 " を軸 に し て , 小 き ざみ
な軌道修正を たえずくり返 して い る｡ - - ｣14) と取 り出
して い る｡ 外 口 が経験か ら取り出した事例検討に お ける
看護婦の認識と本研究の結果は重なる の で はな い だ ろう
か｡
次 に , 自問自答するとき に , 看護婦が自己の 経験や知
識を呼び起 こ して い ると い う事実は, そ れ らを総動員し
て能動的に患者の 全体像を措 こうと して も, 限界が ある
ことを示し て い る｡ 例えば, 消耗 の激 しい 患者 へ の 子ど
もの面会に対し て , 若 い看護婦はより消耗させると捉た｡
し かし, 子育 て の 体験か ら筆者ほ, む しろ活力を生み出
す元と描い て い る ｡ こ れ は, 同じ事実か ら患者像を描い
て いく時, 生活経験の違い が反映される ことを示し て い
る｡ ま さ に , ｢認識は直接的 ･ 間接 的経験 に よ っ て 出発
すると い う意味で 直接的に も間接的に も経験 して い な い
こ とは認識で きな いと い う限界をも っ て い る｣1 5) と い う
認識の特徴に他な らな い ｡ こ の事から, 患者 の 全体像を
描く上で , 生活経験を豊か にする必要があると言え る｡
ま た! 事例検討 グ ル ー プが さま ざまな生活経験を持 っ た
人 で構成される ことが , 像 を広げて いく上で意味をもっ ｡
以上より, 患者像を豊か に広げるため に は, 事例 に対
し て問 い を抱く ことが必要で あり, 異 なる視点が新 たな
問い を抱かせる上で 必要で あると い える｡ ま た同時に ,
間接的経験 ･ 直接的経験を増や し て頑 の 中の事象の 像を
広げるため の訓練を重ね て い く必要があると考える｡
2
. メ ン バ ー と の 相互作用で患者像が広が る
次に , 個人 の描く患者像の限界を超えて 患者の 実像に
迫 っ て い く看護婦の認識の働き に つ い て 考察する｡
事例検討をすすめて いく中で , 看護婦は, メ ン バ ー の
発言 に よ っ て , 患者 の認識や生活過程に注目したり, 自
己の措 い た患者像とメ ン バ ー の 描 い た患者像とを比較し,
疑問を抱い たり, 肯定 したり しなが ら患者像を広げて い
る｡ こ れ は, ま さ に メ ン バ ー と の 相互作用に より, 患者
像が広が っ て い る こ とを示して い る｡ そ の他, メ ン バ ー
の 問 い に答えようと して 解 っ た っ もり で い た こ と に気 づ
き, そ れ に よ っ て措 い た像の 不確か さを自覚すると い う
認識の働きもある｡ ま た , メ ン バ ー の 注目した事実や患
者像の描きかた の違 い か ら, 自己の患者の み つ め方 の 特
徴に気づ かされると い う変化も生じて い る｡ こ の よう に,
メ ン バ ー と の相互作用の なか で , 様 々 な認識の変化が生
じて おり, こ こ に事例検討をグ ル ー プ で行う意味が ある
と考える｡
杉山ら及び飯田 は, こ の個人の限界を こえ て 保健婦,
看護婦の 力量を形成する方法とし て事例検討を行う こと
の意味を見い だ して い る16)17) ｡ ま た, 外 口 は事例検討 を
｢看護体験の共有化｣ の場とと らえ , (事例検討)の 神髄
を (語らい) と い う表現方法を介して より創造的な もの
と して 行 っ た看護をお互い に再生し て い くプ ロ セ ス と位
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置づ けて い る18)｡ こ れ は, 討議を通して メ ン バ ー が 描 い
た像を表現を介して相互に交流した こと に よ っ て 患者像
が実像 に近づ い て い く過程を体験的に捉え て い ると い え
る｡ こ の 事例検討に おける看護婦の認識の 変化の過程こ
そが グ ル ー プ ダイ ナ ミ ッ ク ス で あ ると いえる ｡
ま た , 事例検討に お い て , テ ユ ー タ - は, メ ン バ ー の
頭の 中 に措か れ て い る患者像を表現させたり , 患者像を
焦点化さ せ討議を深めたり, さ ら に そ の 意味を考えるよ
うすすめたりする役割を担 っ て い た｡ こ れ は, メ ン バ ー
間の 相互作用を進める グ ル ー プ ダイ ナ ミ ッ ク ス を引き出
す上で , テ ユ ー ク ー の 役割が大き い こ とを示し て い る｡
3. 相手 の位置に移動 してそ の 位置で考え ると いう こ と
自問自答やメ ン バ ー と の 相互作用を通して , 患者 の身
体内部が実感を伴 っ て描 けると , 患者 の位置に立場を移
動しやすく な っ て い る｡ 例えば事例の病態を示す数値か
ら患者の状態が描けなか っ た とき, メ ン バ ー の 例 え の表
現に よ っ て , 患者 の全身が措け, そ の時 の患者の身体感
覚を追体験して い る｡ そ うする こ と に よ っ て患者の位置
か ら思い が描け, そ の 状態の 意味も患者の位置から理解
しやすくなり, 看護 の 方向性が描けるように な っ て い る｡
こ の よう に , 患者 の位置か ら患者の思い を描く こと, つ
ま り立場を変換して 観念的追体験をするこ とは, 看護 の
方向性を描く_Lで の 転換点で あ っ た｡
ナイ チ ン ゲ ー ル は, 看護婦に必要な能力を｢ 自分自身
は決して感 じた こと の な い他人の感情の ただ中 へ 自己を
投入する能力｣19) と い い , 薄井 は｢ 自分自身 は決して 経
験で きな い ような こと , た と えば失明とか , 麻捧とか,
死 に 直面した状態な どを , どれ は どなま なま しく頑の な
か で追体験で きるか と い う こと を問われ る職業人で あ
る｣20) と述 べ て い る｡ こ れ は , つ ま り患者の 位置か ら観
念的に追体験で きる能力が看護婦にと っ て 重要な能力で
あると い える｡ こ れ ま で筆者は, そ れが どう い う こ とな
のか を実感とし て理解する こと は難しく, さ ら に ど の よ
う にすれ ば で きるよう に なる の かを説明する こと は でき
なか っ た｡ し かし, 分析 して いく中で , 相手 の状態が実
感を伴 っ て 明確に描けると, 自分の か らだ の 中 に そ の状
態を っ く りだせ患者の位置に移りやすくなる ことがわか っ
た｡ そ の こ と に よ っ て 何を看護す べ きか患者の 位置か ら
見える よう に なる ことがわか っ た｡ つ ま り, 患者の 位置
で 追体験する ことは看護の方向性を見い だす上で の 転換
点で あ っ た と い える｡
ま た, 討議 の過程で看護婦 は, 患者や家族の位置に移
動するだ け で なく , 発言した メ ン バ ー の 位置 に移動 しな
が ら聞い て い る こ ともわか っ た｡ 例 えば, 患者 の説明を
して い る事例提供者で ある メ ン バ ー の 発言を聞きなが ら,
36 千葉看会誌 V O L. 4 No.1 1998. 6
そ の人 の実践現場で の様子を思い描 い て い たり, 関心 の
向け方から メ ン バ ー の 看護経験を推測したり, 患者 の行
動に自己の体験を重ねた メ ン バ ー の 発言か らそ の生活体
験を思い描い て い る｡ つ ま り, 討議 で の 相互作用を通し
て , メ ン バ ー の 位置 に移動し て そ の人 の 体験を間接的に
体験して い ると い える｡ こ の事例検討の 場面 における討
議メ ン バ ー の 追体験を全国組織活動研究会で は事例の
｢よみとり｣ プ ロ セ ス と し て位置づ け て い る｡21)
こ の参加メ ン バ ー 相互 の追体験 は, ま さ に事例検討に
おける グ ル ー プ ダイ ナ ミ ッ ク ス で あ ると いえる｡ 今ま で
事例検討に おける グ ル ー プ ダイ ナ ミ ッ ク ス を メ ン バ ー 間
の相互作用とし て述 べ られてききた｡ しか し, 相互作用
が こ の ような多重な立場の変換に よる も の で ある点に言
及して い る報告, 研究 は見あたらな い ｡ 本研究は, 事例
検討に おける相互作用が多重な立場の 変換を起こし て い
る事を実証的に示 したと い える｡
以上 の事から, 患者 の位置, 討議 して い る メ ン バ ー の
位置, さ ら に は患者の 家族の位置に移り観念的に追体験
する ことは, 相手 の位置で相手の言動の意味が実感とし
て理解で きる認識の発展をもたらすことがわか っ た｡ さ
ら に そ の こ とが看護の方向性を描く上にお い て転換点と
なる ことがわか っ た｡
4 . 継続教育の方法として の事例検討の 意味
こ の研究に お い て , 事例検討は, 自らが問いを抱き,
看護の方向性を定め ようと して 自己の 知識, 経験を総動
員して再編成, 再統合 して 自問自答する場で あり, ま た,
自己が措き得る患者像の 限界を, 他者の 措 いた像をそ の
表現を手がかり に 自分の頭脳に描きなが ら合成し, 患者
像を広げる場で ある ことがわか っ た｡ ま た, メ ン バ ー 各
自が措い た患者像を表現を介して相互 に交流すると同時
に , 相手 の位置に移り そ の位置から思 い描くと い う, 香
護婦に必要とされ る立場の変換能力を学び鍛えられ る場
で あると いえ る｡ そ し て , メ ン バ ー の 描 い た患者像との
つ きあわせか ら, 自 己と の視点の違い を学び, 自己の見
方の特徴を突き っ けられる｡ こ れ ら は, 看護婦が看護を
行うため の思考を意識的に行う場で あると い える｡
桑野は長年の 事例検討会の経験か ら｢事例検討を定例
的に行う ことが患者に対する観察力, 判断力, 看護の 技
術の適応判断な ど の臨床看護能力を養う こと に役立ち,
専門家と して の 看護に関する問題意識を深めるよう にな
る｣22) と の べ , 飯 田は｢そ の場 に い て 討議 し て い る 一 人
一 人が その事例を通して 共有し体験する こと に よ っ て ,
実感と して学 ぶと い う こ と で あ る｡｣2 3) と い い , 外 口 も
｢(事例検討)が看護実践者に と っ て た しか に有効な自己
学習の方法で あ るある｣24) と主張し て い る｡ そ れぞ れが
事例検討を重ねて きた経験か ら, 事例検討は看護婦と し
て の実践能力を高め る有効な学習方法で あると捉え て い
る こ とがわかる ｡
以上 の こ とか ら, 事例検討グ ル ー プ学習 に おける看護
婦の認識の発展の 構造は, 看護婦が事例の事実を手がか
り に, 自己の 知識や経験を再編成, 再統合し て患者像を
描 こうとする過程で あり, メ ン バ ー と の相互作用を表現
を介 して像を交流させ , 立場を変換し自己の患者像を っ
くりかえなが ら, 患者 の実像を立体的に描き, 看護 の 方
向性を見い だ し て いく過程で ある｡ よ っ て , 事例検討 グ
ル ー プ学習 は看護職者として の専門的な頑の働かせ方を
訓練する上 で意味が あると考える｡
Ⅶ
.
おわ りに
本研究で は, 研究者自身がメ ン バ ー と して事例検討に
参加し, 討議 に よ っ て変化発展する自己の認識を内観し
再現する こ と で , 事例検討に おける認識の変化発展を浮
き彫りに し, そ の 中から性質を取り出し 一 般化する こ と
で , 事例検討グ ル ー プ学習 に おける認識の発展過程の構
造を明らか にする ことが で きた｡
そ の結果, 事例検討 グ ル ー プ学習 の 場で 患者像を措く
ため の頑の 働かせ方の訓練をくり返すこと は, 看護婦の
実践能力を高め, 看護 の質的な向上が期待で きる と の示
唆が得られ た｡ こ れ は, 今 ま で経験的に述 べ られ て きた
事例検討グ ル ー プ学習の 有用性を実証的に明らか に した
こと で あると い える ｡
な お, 事例検討は, そ の目的や グ ル ー プ メ ン バ ー の 特
性 に よ っ て展開が異な っ て くるが , 本研究で は, そ れ ら
と グ ル ー プ 討議内容の展開との関係に つ い て は言及 して
い な い ｡ 又 , 限定された事例検討から取り出した構造で
あるか ら, 多様な事例検討に参加して , 同様 の 傾向が見
られるか検証してく必要がある｡
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K EY W OR DS:
c a s estudy, de v elopm e nt of nurses
'
r e c ognitio n, stru cture of the de v elopm ent pro ce s s of re c ognition
The pn rpo se of the study w a sto e xplic ate the pr o c e s s of n u rse stryl ng tO u nde r stand clinic al
situ ations ･ T he study s ubje ct w a s r e c ogn ltio n fo r m ed by the n u r s e sthe m s elv e s who particlpated in
ca白e study sessio n s･ Te n c a s ew ere pre s ented by u sl ng Clinic al re c ords a nd o udiotepes of clients .
Tw o m ajor m ethods wer eidentified in which the pa rticipants tried to u nde sta nd clients who w e r e
described in the c a s estudie s.
T he n u r s etried to undestand clinic al situ atio ns by ap plying their o w nlife e xpe rie nc e and
pr ofe s sio n al kno wledge to the c as e pr e s e nted a nd by ex cha ngl ng their view and ide a s a m ong
the m s elv es .
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